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LAVENDER TERHADAP PENURUNAN KECEMASAN   
PADA  PASIEN PRE OPERASI DENGAN  
SPINAL ANESTESI 
 
Dian Prastika Fatmawati * 
Arina Maliya, S.Kep., M.Si.Med **  
Abstrak  
Keperawatan preoperatif adalah tahapan awal dari keperawatan perioperatif. 
Preoperatif dimulai saat keputusan diambil untuk melakukan intervensi 
pembedahan. Kecemasan adalah salah satu respon adaptif yang normal terhadap 
stress karena akan dilakukannya pembedahan. Prevalensi gangguan kecemasan 
berkisar pada 6-7% dari populasi umum. Penelitian dengan menggunakan HARS, 
menunjukkan prevalensi gangguan kecemasan sebesar 8-12%. Faktor-faktor yang 
dapat mengurangi kecemasan antara lain dengan teknik relaksasi progresif dan 
pemberian aromaterapi lavender. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
adanya pengaruh relaksasi progresif dan aromaterapi lavender terhadap penurunan 
kecemasan pada pasien pre operasi dengan spinal anestesi. Penelitian ini 
merupakan penelitian kuantitatif dengan quasi eksperimen dan rancangan 
nonequivalent control group with pre-post test design. Penelitian dilakukan di 
Instalasi Bedah Sentral RSUD Dr Moewardi Surakarta. Sampel penelitian terdiri 
dari 15 pasien untuk kelompok kontrol dan 15 pasien untuk kelompok eksperimen 
yang diberi relaksasi progresif dan aromaterapi lavender dipilih menggunakan 
teknik accidental sampling. Pengumpulan data diperoleh dari kuesioner HARS 
(Hamilton Anxiety Rating Scale). Analisis data dilakukan dengan menggunakan 
analisis paired sample t-test dan independent sample t-test. Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa hasil uji paired sample t-test tidak terdapat perbedaan rata-
rata kecemasan pre test dan post test pada kelompok kontrol (p-value = 0,698), 
dan terdapat perbedaan rata-rata kecemasan pre test dan post test pada kelompok 
eksperimen (p-value = 0,001). Hasil uji independen sample t-test diperoleh hasil 
bahwa tidak terdapat perbedaan rata-rata kecemasan pre test antara kelompok 
eksperimen dengan kelompok kontrol (p-value = 0,959) dan terdapat perbedaan 
rata-rata kecemasan post test antara kelompok eksperimen dengan kelompok 
kontrol (p-value = 0,019).Hasil dari penelitian ini adalah terdapat pengaruh 
relaksasi progresif dan aromaterapi lavender terhadap penurunan kecemasan pada 
pasien pre operasi dengan spinal anastesi. 
  








Preoperative Nursing is the early stages of the perioperative nursing. 
Preoperative begins when the decision was taken to perform surgical intervention. 
Anxiety is a normal adaptive response to stress because it will do the surgery. The 
prevalence of anxiety disorders range from 6-7% of the general population. 
Research using HARS, showed the prevalence of anxiety disorders by 8-12%. 
Factors that can reduce anxiety among others with progressive relaxation 
technique and administration lavender aromatherapy. This study aims to 
investigate the influence of progressive relaxation and aromatherapy lavender to 
decrease preoperative anxiety in patients with spinal anesthesia. This research is 
quantitative with quasi experimental and nonequivalent control group design with 
pre-post test design. The study was conducted at the installation of the Central 
Surgical Hospital Dr Moewardi Surakarta. The study sample consisted of 15 
patients to the control group and 15 patients to the experimental group were given 
progressive relaxation and aromatherapy lavender been using accidental 
sampling technique. The collection of data obtained from questionnaires Hars 
(Hamilton Anxiety Rating Scale). Data analysis was performed using analysis of 
paired sample t-test and independent sample t-test. The results showed that the 
test results paired sample t-test there is no difference in the average anxiety pre-
test and post-test in the control group (p-value = 0.698), and there are differences 
in the average anxiety pre-test and post test experimental group ( p-value = 
0.001). The test results of independent sample t-test result that there is no 
difference in the average pre-test anxiety between the experimental group and 
control group (p-value = 0.959) and there are differences in the average anxiety 
post test between the experimental group and control group (p value = 0.019). 
Results from this study is there influence of progressive relaxation and 
aromatherapy lavender to decrease preoperative anxiety in patients with spinal 
anesthesia. 
 
Keywords: anxiety, pre-surgery, spinal anesthesia, progressive relaxation, 
aromatherapy lavender 
 
1. PENDAHULUAN  
Keperawatan preoperatif adalah tahapan awal dari ke-perawatan 
perioperatif. Preoperatif dimulai saat keputusan diambil untuk melakukan 
intervensi pembedahan. Kecemasan adalah salah satu respon adaptif yang normal 
terhadap stress karena akan dilakukannya pembedahan. Rasa cemas biasanya akan 
timbul pada tahap preoperatif ketika pasien mengantisipasi pembedahannya, 
perubahan pada citra tubuh dan fungsi tubuh, menggantungkan diri pada orang 
lain, kehilangan kendali, perubahan pada pola hidup, dan masalah finansial 
(Baradero, Dayrit & Siswadi, 2009). 
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Tindakan operasi meng-gunakan 2 macam anestesi, yaitu general anestesi 
dan spinal anestesi. Jumlah tindakan anestesi diseluruh dunia setiap tahunnya 
dapat mencapai 240 juta tindakan, 10% tindakan tersebut dilakukan pada pasien 
dengan risiko tinggi dengan angka mortalita smencapai 80%. Jumlah pasien 
dengan risiko moderat mencapai 40%, dan jumlah komplikasi minor mencapai 
40% dimana komplikasi minor ini akan meningkatkan biaya dari suatu 
pembedahan. Sebagian besar komplikasi ini berhubungan dengan tindakan 
resusitasi yang tidak adekuat dan adanya hipoperfusi jaringan (Redjeki, 2013). 
Anastesi spinal mempunyai beberapa efek samping diantaranya yaitu 
hipotensi, hipotermia dan brakikardi yang merupakan proses fisiologis yang 
banyak terjadi. Angka kejadian hipotensi dan bradikardia dilaporkan (secara 
retros-pektif)sebesar 33% terjadi pada pasien obstetrik,serta 13% pada pasien non 
obstetrik (Ismandiya, Tinni & Ruli, 2015). Sedangkan menurut penelitian oleh 
Syam dkk (2013) didapatkan sekitar 70% pasien pasca pembedahan akan 
mengalami keadaan hipotermia. 
Dengan adanya efek samping yang akan muncul pada pasien dengan 
spinal anestesi serta adanya ancaman gangguan fisik dapat menjadi stressor 
sehingga timbul stress dan kece-masan.Kecemasan dapat menyebabkan perubahan 
fisik maupun psikologis yang ditandai dengan detak jantung bertambah, tekanan 
darah naik, frekuensi nafas bertambah dan secara umum mengurangi tingkat 
energi pada klien, sehingga dapat merugikan individu itu sendiri (Purwaningsih, 
2012). Prevalensi gangguan kecemasan berkisar pada 6-7% dari populasi umum. 
Penelitian dengan menggunakan HARS, menunjukkan prevalensi gangguan 
kecemasan sebesar 8-12% (Ibrahim,2002). Sedangkan menurut penelitian dari 
Merdikawati, Titin dan Laily (2012), pengukuran menggunakan HARS 
menunjukkan bahwa 87,5% dari subyek yang diteliti mengalami ketegangan 
sebelum operasi, seperti merasa tegang, mudah terkejut, mudah menangis dan 
mudah lelah. Hasil dari penelitian yang dilakukan oleh Amaliyah (2009) di RSUD 
Panembahan Senopati Bantul ada 65,71% pasien yang mengalami kecemasan 
sebelum pembedahan.  
Salah satu teknik relaksasi yang dapat digunakan untuk menurunkan 
kecemasan yaitu dengan relaksasi otot progresif dan pemberian aromaterapi. 
Relaksasi progresif merupakan relaksasi dengan teknik mengencangkan dan 
melemaskan otot-otot bagian tubuh tertentu sehingga timbul perasaan rileks secara 
fisik. Teknik mengencangkan dan melemaskan otot dilakukan secara berturut-
turut, diawali dari tubuh bagian atas sampai tubuh bagian bawah. Relaksasi otot 
progresif dapat menekan saraf-saraf simpatis sehingga dapat menekan rasa tegang 
yang dialami oleh individu.secara timbal balik, sehingga timbul counter 
conditioning (penghilangan) (Lestari & Yuswiyanti, 2014). 
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Selain menggunakan teknik relaksasi otot progresif, pengurangan 
kecemasan dapat dilakukan dengan pemberian aromaterapi. Aromaterapi yang 
digunakan pada individu yang mengalami kecemasan yaitu berupa aromaterapi 
lavender.Minyak la-vender mempunyai banyak potensi karena memiliki beberapa 
kandungan seperti monoterpenehidrokarbon, camphene, limonene, geraniol 
lavandulol, nerol dan sebagian besar mengandung linalool dan linalool asetat 
dengan jumlah sekitar 30-60% dari total berat minyak, dimana linalool adalah 
kandungan aktif utama sebagai rileksasi untuk mengurangi kecemasan (Nuraini, 
2014). 
 Peneliti ingin mengkombi-nasikan relaksasi progresif dengan pemberian 
aromaterapi lavender untuk mengurangi kecemasan, sehingga peneliti 
mengangkat judul Pengaruh Relaksasi Progresif dan Aromaterapi Lavender 
Terhadap Penurunan Kece-masan pada Pasien Pre Operasi dengan Spinal 
Anestesi. 
 
2. METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif. Rancangan ini 
menggunakan jenis penelitian qu-asy experiment dengan rancangan penelitian 
nonequivalent control group with pre-post test design yaitu penelitian dengan 
meng-gunakan kelompok perlakuan dan kelompok kontrol atau kelompok yang 
tidak diberikan intervensi (Sugiyono, 2012). 
 Populasi dalam penelitian ini sebanyak 11.280 pasien. Jumlah populasi ini 
berdasarkan jumlah pasien yang menjalani operasi dengan menggunakan spi-nal 
anestesi dalam periode bulan Oktober 2014 – Oktober 2015. Sedangkan sampel 
untuk penelitian ini yaitu sebanyak 15 orang sebagai kelompok kontrol dan 15 
orang untuk kelompok eksperimen (Sugiyono, 2015).  dengan teknik penentuan 
sampel accidental sampel.  
 Penelitian ini menggunakan alat ukur berupa kue-sioner HARS (Hamilton 
Anxiety Rating Scale). Analisa data pada penelitian ini adalah Paired sample t-test 





3. HASIL DAN PEMBAHASAN  
Karakteristik Responden  
Tabel 1. Karakteristik Responden 
Karakeristik Responden 
Perlakuan Kontrol  


















a. 20 – 45 tahun 
b. 46 – 55 tahun 
















































d. Ps Dj Stent 
e. Evakuasi blood clot 
f. Uretrolitotomy 
g. Histeroscopy & curettage 
h. TUR 































































Distribusi Frekuensi Tingkat Kecemasan 
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Tingkat 
 Pre test Post test 
Kecemasan Kontrol Eksperimen Kontrol Eksperimen 
 F  % F % F % f % 
Ringan 0 0 0 0 0 0 2 13 
Sedang 14 93 14 93 14 93 13 87 
Berat 1 7 1 7 1 7 0 0 





Uji Paired Sample t-test 
Tabel 3. Hasil Uji Paired Sample t-test 
 Kelompok Kontrol Kelompok Eksperimen 





Post  23,067 19,933 
Hasil uji paired sample t-test kecemasan pre test dan post test 
kelompok perlakuan diperoleh nilai thitung sebesar 7,519 dengan nilai 
signifikansi (p-value) 0,001 se-hingga keputusan uji H0 ditolak dan 
disimpulkan terdapat perbedaan rata-rata kecemasan pre test dan post test 
pada kelompok perlakuan. 
Hasil uji paired sample t-test kecemasan pre test dan post test 
kelompok kontrol diperoleh nilai thitung sebesar 0,397 dengan nilai signifikansi 
(p-value) 0,698 se-hingga keputusan uji H0 diterima dan disimpulkan tidak 
terdapat perbedaan rata-rata kecemasan pre test dan post test pada kelompok 
kontrol. 
Berdasarkan analisis paired sample t-test menunjukkan bahwa 
pemberian terapi relaksasi progresif dan aromaterapi lavender efektif 
menurunkan kecemasan pasien pre operasi dengan spinal anestesi. 
 
Uji Independent Sample t-test 
Tabel 4. Hasil uji independent sample t-test 
 Pre test Post test 
 Rerata thitung pv Rerata  thitung pv 




Eksperimen  23,000 19,933 
 
Hasil uji independen sample t-test kecemasan pre test antara kelompok 
perlakuan dengan kelompok kontrol diperoleh nilai thitung sebesar 0,052 
dengan nilai signifikansi (p-value) 0,959 se-hingga keputusan uji H0 diterima 
dan disimpulkan tidak terdapat perbedaan rata-rata kece-masan pre test antara 
kelompok perlakuan dengan kelompok kontrol. 
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Hasil uji independen sample t-test kecemasan post test antara 
kelompok perlakuan dengan ke-lompok kontrol diperoleh nilai thitung sebesar 
2,500 dengan nilai sig-nifikansi (p-value) 0,019 sehingga keputusan uji H0 
ditolak dan di-simpulkan terdapat perbedaan rata-rata kecemasan post test 
antara kelompok perlakuan dengan ke-lompok kontrol. 
Pembahasan 
3.1.1 Karakteristik Responden 
Karakteristik responden menunjukkan bahwa distribusi jenis 
kelamin pada kedua kelompok penelitian adalah laki-laki. Perempuan 
umumnya lebih mengutamakan perasaannya dan lebih memperhatikan 
dirinya sehingga apabila terjadi sesuatu pada dirinya, maka perempuan 
akan lebih cepat bertindak/berespon terhadap perubahan yang ada 
sehingga perempuan lebih sensitive dan lebih mudah cemas dibanding 
laki-laki. (Widyawati,2003). Hal ini terjadi karena faktor emosional dan 
lingkungan, dimana tingkat emosional antara laki-laki dan perempuan 
berbeda. Berdasarkan pendapat tersebut, maka sebagian besar 
responden yang berjenis kelamin laki-laki merupakan kelompok orang 
yang memiliki kemampuan untuk mengelola emosinya sehingga dapat 
mengendalikan kecemasannya. 
Distribusi umur responden pada kelompok perlakuan sebagian besar 
berusia diatas 55 tahun, sedangkan pada kelompok kontrol distribusi umur 
tertinggi adalah 20 – 45 tahun. Distribusi umur responden menunjukkan 
sebagian besar responden sudah memasuki usia dewasa, baik dewasa awal 
maupun dewasa madya dan lansia. Semakin bertambahnya umur seseorang 
maka akan mengalami masalah kesehatan fisik dan psikologi. Feist (2009) 
mengungkapkan bahwa semakin bertambahnya umur, kematangan 
psikologi individu semakin baik, artinya semakin matang psikologi 
seseorang, maka akan semakin baik pula adaptasi terhadap kecemasan. Hal 
ini didukung dengan pendapat Soewadi (2006) yang mengatakan bahwa 
umur muda lebih mengalami kecemasan dari pada umur tua. Faktor usia 
pada pasien pre operasi sangat berpengaruh terhadap kesiapan seseorang 
dalam menghadapi operasi, dimana semakin muda umur seseorang maka 
kesiapan terhadap tindakan operasi juga berkurang. 
Karakteristik responden menurut tingkat pendidikan pada kedua 
kelompok adalah berpendidikan SLTA. Brunner & Suddarth (2005) 
menyatakan bahwa Pasien yang mengalami pembedahan dilingkupi oleh 
kekhawatiran mengenai kehilangan waktu kerja. Kemungkinan kehilangan 
pekerjaan, tanggung jawab mendukung keluarga dan ancaman 
ketidakmampuan permanen yang lebih jauh, memperberat ketegangan 
emosial. 
Hubungan tingkat pendidikan terhadap kecemasan sebagaimana 
dikemukakan oleh Notoatmodjo (2008) yang mengatakan bahwa semakin 




baik tingkat pemahaman tentang suatu konsep disertai cara pemikiran dan 
penganalisaan yang tajam dengan sendirinya memberikan persepsi yang 
baik pula terhadap objek yang diamati. Pendapat lain dikemukakan oleh 
Nursalam (2005), menyatakan bahwa pendidikan dapat mempengaruhi 
seseorang termasuk pola hidup terutama dalam bersikap untuk 
membangun kesehatan. Makin tinggi pendidikan seseorang, makin mudah 
menerima informasi sehingga semakin banyak pula pengetahuan yang 
dimiliki. 
Karakteristik jenis operasi yang dilakukan responden pada kedua 
kelompok menunjukkan distribusi tertinggi adalah Ps DJ Stent. DJ Stent 
merupakan tindakan operasi untuk memperlancar atau mempermudah 
aliran kencing dari ginjal ke kandung kemih.Beberapa penelitian 
menunjukkan bahwa gangguan ini dapat terjadi pada berbagai 
kelompok.Suatu penelitian menunjukkan bahwa prevalensi gangguan 
saluran kemih pada pria sekitar 13% sedangkan pada wanita sekitar 7%. 
Sedangkan penelitian lain mengungkapkan bahwa prevalensi gangguan 
saluran kemih pada laki-laki empat kali lebih tinggi dibandingkan 
perempuan (Putri, 2013). 
 
3.4.2 Gambaran Tingkat Kecemasan 
Distribusi frekuensi pre test kecemasan menunjukkan pada kedua 
kelompok sebagian besar adalah memiliki tingkat kecemasan sedang. 
Munculnya tingkat kecemasan sedang bisa dikarenakan tindakan operasi 
merupakan pengalaman yang pertama bagi responden. Sesuai dengan 
kriteria inklusi, responden dalam penelitian ini adalah mereka yang 
belum pernah mendapatkan tindakan operasi. Hal ini sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Palese, Cecconi, Moreale dan Skrap 
(2012) bahwa mereka yang mengalami pengalaman pertama operasi, 
apalagi pada bagian tubuh yang vital, akan mengalami kecemasan yang 
lebih tinggi dibandingkan mereka yang pernah menjalani operasi 
sebelumnya. Adanya ancaman gangguan fisik dapat menjadi stressor 
sehingga timbul stress dan kecemasan. Kecemasan dapat menyebabkan 
perubahan fisik maupun psikologis yang ditandai dengan detak jantung 
bertambah, tekanan darah naik, frekuensi nafas bertambah dan secara 
umum mengurangi tingkat energi pada klien, sehingga dapat merugikan 
individu itu sendiri (Purwaningsih, 2012).  
 
 
3.4.3 Pengaruh Teknik Relaksasi pro-gresif dan aromaterapi lavender  
terhadap Penurunan Kecemasan pada Pasien Pre Operasi Dengan 
spinal anestesi 
 
Hasil uji independen sample t-test, pre test kecemasan antara 
kelompok perlakuan dengan kelompok kontrol disimpulkan tidak ada 
perbedaan rata-rata kecemasan pre test antara kelompok perlakuan 
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dengan kelompok kontrol. Selanjutnya hasil uji independen sample t-
test kecemasan post test antara kelompok perlakuan dengan kelompok 
kontrol disimpulkan terdapat perbedaan rata-rata kecemasanpost test 
antara kelompok perlakuan dengan kelompok kontrol. Nilai rata-rata 
post test kecemasan kelompok perlakuan lebih tinggi dibandingkan 
dengan kelompok kontrol, sehingga disimpulkan bahwa pemberian 
teknik relaksasi progresif dan aromaterapi lavender berpengaruh 
terhadap penurunan kecemasan pada pasien pre operasi dengan spinal 
anestesi.  
Terapi non farmakologis yang dapat digunakan pada pasien 
dengan kecemasan sebelum dilakukan operasi yaitu dengan relaksasi 
progresif dan pemberian aromaterapi lavender. Relaksasi progresif 
merupakan relaksasi dengan teknik mengencangkan dan melemaskan 
otot-otot bagian tubuh tertentu sehingga timbul perasaan rileks secara 
fisik. Teknik mengencangkan dan melemaskan otot dilakukan secara 
berturut-turut, diawali dari tubuh bagian atas sampai tubuh bagian 
bawah. Relaksasi otot progresif dapat menekan saraf-saraf simpatis 
sehingga dapat menekan rasa tegang yang dialami oleh individu.secara 
timbal balik, sehingga timbul counter conditioning (penghilangan) 
(Lestari & Yuswiyanti, 2014). 
Selain menggunakan teknik relaksasi otot progresif, 
pengurangan kecemasan dapat dilakukan dengan pemberian 
aromaterapi.Aromaterapi merupakan salah satu teknik pengobatan 
dengan menggunakan bau-bauan minyak esensial aromaterapi. 
Aromaterapi yang digunakan pada individu yang mengalami kecemasan 
yaitu berupa aromaterapi lavender. Minyak lavender mempunyai 
banyak potensi karena memiliki beberapa kandungan seperti 
monoterpenehidrokarbon, camphene, limonene, geraniol lavandulol, 
nerol dan sebagian besar mengandung linalool dan linalool asetat 
dengan jumlah sekitar 30-60% dari total berat minyak, dimana linalool 
adalah kandungan aktif utama sebagai rileksasi untuk mengurangi 
kecemasan (Nuraini, 2014). 
Minyak lavender yang mengandung linalool menjadi salah satu 
aromaterapi yang banyak digunakan, secara inhalasi (dihirup) atau 
menggunakan teknik pijat pada kulit. Dampak positif aromaterapi 
terhadap penurunan tingkat kecemasan akan lebih dirasakan apabila 
diberikan secara langsung (inhalasi) karena hidung/penciuman 
mempunyai kontak langsung dengan bagian-bagian otak yang bertugas 
merangsang terbentuknya efek yang ditimbulkan aromaterapi. 
Aromaterapi lavender bekerja merangsang sel saraf penciuman dan 
mempengaruhi sistem kerja limbic.Sistem limbik merupakan pusat 
nyeri, senang, marah, takut, depresi, dan berbagai emosi lainnya. 
Hipotalamus yang berperan sebagai relay dan regulator, memunculkan 
pesan-pesan ke bagian otak serta bagian tubuh yang lain. Pesan yang 





melatonin dan serotonin yang menyebabkan euporia, relaks atau 
sedative (Koensoemardiyah,2009). 
Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian terdahulu yaitu 
penelitian Harni (2015) tentang pengaruh pemberian terapi relaksasi 
progresif terhadap tingkat kecemasan pasien pre operasi di PKU 
Muhammadiyah Bantul.Penelitian ini menyimpulkan bahwa pemberian 
terapi relaksasi progresif efektif terhadap penurunan tingkatkecemasan 
pasien pre operasi. Penelitian lain dilakukan oleh Arwani (2013) 
tentang pengaruh pemberian aromaterapi terhadap tingkat kecemasan 
pasien sebelum operasi dengan spinal anestesi di RS Tugu Semarang. 
Penelitian ini menyimpulkan bahwa terdapat pengaruh pemberian 
aromaterapi terhadap tingkat kecemasan pasien sebelumoperasi dengan 
anestesi spinal di RS Tugu Semarang. 
 
 
3.4.4 Efektifitas Teknik Relaksasi pro-gresif dan aromaterapi lavender  
terhadap 
         Penurunan Kecemasan pada Pasien Pre Operasi Dengan spinal 
anestesi 
 
  Hasil uji paired sample t-test kecemasan pre test dan post test 
kelompok perlakuan disimpulkan terdapat perbedaan rata-rata kecemasan 
pre test dan post test pada kelompok perlakuan. Selanjutnya hasil uji 
paired sample t-test kecemasan pre test dan post test kelompok kontrol 
disimpulkan tidak terdapat perbedaan rata-rata kecemasanpre test dan post 
test pada kelompok kontrol. 
Berdasarkan hasil uji Paired sample t-test dapat disimpulkan bahwa 
pemberian terapi teknik relaksasi progresif dan aromaterapi lavender 
terbukti efektif terhadap penurunan kecemasan pada pasien pre operasi 
dengan spinal anestesi. Casey & Benson (2006) mengungkapkan bahwa 
pada pasien preoperasi dengan kecemasan mengakibatkan beberapa otot 
akan mengalami ketegangan sehingga mengaktifkan saraf simpatis. 
Respon yang didapatkan secara fisiologis tubuh akan mengalami respon 
yang dinamakan respon fight or flight. Dimana korteks otak menerima 
rangsangan yang dikirim melalui saraf simpatis ke kelenjar adrenal yang 
akan melepaskan adrenalin atau epineprin sehingga efeknya antara lain 
napas menjadi dalam, nadi meningkat, dan tekanan darah meningkat. 
Respon ini memerlukan energy cepat, sehingga hati melepaskan lebih 
banyak glukosa menjadi bahan bakar otot dan terjadi pula pelepasan 
hormon yang menstimulasi perubahan lemak dan protein menjadi 
gula.Metabolisme tubuh meningkat sebagai persiapan pemakaian energi 
untuk tindakan fisik. Pada saat yang sama aktifitas tertentu (seperti 
pencernaan) dihentikan. 
Relaksasi mempunyai efek sensasi menenangkan anggota tubuh dan 
merasa hangat diseluruh tubuh.Respon emosi dan efek menenangkan 
mengubah dominan simpatis menjadi dominan parasimpatis.Dalam 
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keadaan ini, hipersekresi katekolamin dan kortisol diturunkan sehingga 
meningkatkan hormone parasimpatis serta neurotransmiter (DHEA dan 
dopamine atau endorpine). Regulasi system parasimpatis ini akhirnya 
menimbulkan efek ketenangan (Casey & Benson,2006) 
Menurut Koensoemardiyah (2009), efektifitas aromaterapi lavender 
terhadap tingkat keceasan terjadi karena aromaterapi lavender yang 
memiliki kandungan aktif utama linalool dan linalool asetat mempunyai 
dampak positif terhadap penurunan tingkat kecemasan jika diberikan 
secara langsung (inhalasi). Mekanisme melalui penciuman mempunyai 
efek yang lebih cepat daripada rute yang lain. Dalam penanggulangan 
problem emosional seperti stress dan kecemasan, termasuk sakit kepala, 
hidung atau penciuman memiliki kontak langsung dengan bagian-bagian 
otak yang bertugas merangsang terbentuknya efek yang ditimbulkan oleh 
aromaterapi. Saraf otak (cranial) pertama memiliki tanggung jawab 
terhadap indera pembau dan menyampaikan pada sel reseptor. Saat 
aromaterapi lavender dengan kandungan linalool dihirup, molekul yang 
mudah menguap dari minyak dibawa oleh udara ke “atap” hidung dimana 
silia yang lembut muncul dari sel reseptor. 
Ketika molekul tersebut menempel pada rambut-rambut tersebut, 
suatu pesan elektro kimia akanditransmisikan melalui bola dan olfactory 
ke dalam sistem limbic. Hal itu akan merangsang memori dan respon 
emosional. Sistem limbik merupakan pusat nyeri, senang, marah, takut, 
depresi, dan berbagai emosi lainnya. Hipotalamus berperan sebagai relay 
dan regulator, memunculkan pesan-pesan ke bagian otak serta bagian 
tubuh yang lain. Pesan yang diterimakemudian diubah menjadi tindakan 
berupa pelepasan hormon melatonin dan serotonin yang menyebabkan 




a. Pada kelompok kontrol sebelum (pre test) sebagian besar dengan tingkat 
kecemasan sedang dan berat, dan setelah (post test) tingkat kecemasan 
masih sama yaitu sedang dan berat. 
b. Pada kelompok perlakuan sebelum diberikan perlakuan teknik relaksasi 
progresif dan aromaterapi lavender (pre test) sebagian besar dengan 
tingkat kecemasan sedang dan berat, kemudian setelah diberikan perlakuan 
(post test) sebagian besar tingkat kecemasan menjadi ringan dan sedang. 
c. Terdapat pengaruh pemberian relaksasi progresif dan aromaterapi lavender 




a. Bagi Perawat 
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pemberian terapi relak-sasi 
progresif dan aromaterapi lavender terbukti mampu me-nurunkan tingkat 
kecemasan pasien pre operasi dengan spi-nal anestesi. Berdasarkan hasil 
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penelitian ini tentunya terapi relaksasi progresif dan aroma-terapi lavender 
dapat dijadikan alternative perawatan terapeutik pada pasien pre operasi 
khu-susnya untuk menurunkan ting-kat kecemasan pasien. 
b. Bagi Pasien 
Pasien hendaknya memper-siapkan dirinya untuk meng-hadapi operasi 
dengan mema-hami efek dan risiko dari operasi serta langkah-langkah 
yang dapat mengurangi efek dan risiko operasi. Pengetahuan yang dimiliki 
oleh pasien diharapkan dapat meningkatkan pemahaman pasien sehingga 
dapat mengelola emosinya termasuk menekan tingkat kecemasannya. 
c. Bagi Peneliti Selanjutnya  
Peneliti selanjutnya yang ingin meneliti dengan tema yang sama 
hendaknya menggunakan metode-metode lain untuk menurunkan tingkat 
kecemasan pasien pre operasi sehingga diperoleh alternatif-alternatif 
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